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Syndrome des ecchymoses douloureuses: une entite rare a ne pas meconnaitre 
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Le syndrome des ecchymoses douloureuses est une entite rare 
decrite pour la premiere fois par Gardner et Diamond en 1955. II est 
caracterise par I'apparition spontanee, chez des jeunes femmes au 
profil psychologique pathologique, d'ecchymoses douloureuses, 
siegeant le plus souvent aux extremites, et evoluant par poussees, 
sans anomalies biologiques associees. II s'y associe souvent diverses 
plaintes a type de cephalee, vertiges, paresthesies des extremites, 
troubles digestifs, arthralgies et myalgies. Cet ensemble de signes 
cliniques peut simuler une maladie systemique, une 
dermohypodermite bacterienne ou un syndrome des loges. Sa prise 
en charge doit etre globale, a la fois psychologique et somatique. 
Nous rapportons I'observation d'une patiente agee de 20 ans qui 
consultait pour des lesions ecchymotiques du membre superieur 
gauche recidivantes, d'apparition spontanee, accompagnees d'une 
sensation de brulure et des arthralgies des epaules. L'examen 
clinique ne revelait aucune anomalie, a I'exception des ecchymoses. 
Le bilan biologique (numeration formule sanguine, Vitesse de 
sedimentation, proteine C-reactive, dosage des facteurs de la 
coagulation) etait normal. La radiographie des epaules et I'angio- 
scanner du membre superieur gauche a la recherche d'une cause 
compressive etaient normaux. Ces manifestations cutanees, sans 
anomalies biologiques associees, faisaient evoquer un syndrome des 
ecchymoses douloureuses. devaluation psychiatrique revelait une 
anxiete generalisee selon la definition DSM-IV avec des troubles du 
sommeil et des problemes de concentration. Un traitement 
associant une psychotherapie de soutien et des antidepresseurs 
serotoninergiques avait entraine une regression des manifestations 
cutanees et des arthralgies. Aucune recidive des ecchymoses n'etait 
observee apres un recul de 3 ans. 



Figure 1 : Lesions 

ecchymotiques du membre 
superieur gauche 
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